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@ Injektionsgerat mit Auslosesperre in Nullstellung 

Bekannte Injektionsgerate, bei denen der Patient aus ei- 
nem einzigen Vorratsbehalter mehrere Injektionen vorneh- 
men kann, sind schwierig zu bedienen. Die Erfindung erleich- 
tert dem Patienten eine sinnfallige Bedienung. 
Das Injektionsgerat nach der Erfindung verhindert, dalS der 
Patient nach dem Spannen des Gerats eine Ausldsung vor- 
nimmt, wenn die Injektionsdosis auf Null eingestellt ist. 
Therapie mit Hormonen, Vitaminen und Insulin. 
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l 2 

Patentanspriiche Mit besond'erem Vorteil wird dabei das Injektionsge- 
rat nach Anspruch 2 ausgebildet. Dies zwingt den Be- 

1 Injektionsgerat (10) mit einem zum Bewirken ei- nutzer, das Gerat jedesmal vor dem Spannen auf Null zu 

nes Injektionsvorganges dienenden Organ (18,62), stellen und erinnert ihn daran, daB er die Dosis neu 

welches mittels eines Spannglieds (74) entgegender 5 einstellen muB, besonders, wenn das Gerat nacn An- 

Kraft einer Feder (105) in eine Spannstellung spruch 3 ausgebildet ist. 

(Fig. 4 5) bringbar ist, aus der es zum Bewirken Eine weitere Erhohung der Sicherheit wird erre.cnt 

eines injektionsvorganges freigebbar ist, urn eine durch die Gegenstande der Anspriiche 4 und 5 

Wand, insbesondere einen Kolben (17), eines eine Weitere Einzelheiten und vorteilhafte Wei erbildun- 

zu injizierende Fliissigkeit enthaltenden Behalters io gen der Erfindung ergeben sich aus dem .m to genden 

(22) zu beaufschlagen, wobei die Lange dieses Or- beschriebenen und in der Ze.chnung dargestellten, in 

gans (Fig. 8-18, 62) durch ein Verstellglied (74) ver- keiner Weise als Einschrankung der Erfindung zu ver- 

Inderbar ist, nach Patentanmeldung P stehenden Ausfiihrungsbeispiel, sowie aus den Unteran- 

36 38 984.6-35, dadurch gekennzeichnet, daB dem spruchen.Eszeigt: 

Verstellglied (74) eine die jeweilige Injektionsdosis is Fig. 1 eine Seitenansicht ernes erfindungsgemalJen In- 

anzeigende Skala (89) zugeordnet ist, und daB eine jektionsgerats, in vergroBertem MaBstab und m der 

drehstellungsselektive Sperre (124) vorgesehen ist, Stellung nach Vornahme e.ner lnjektion, m Drau s.cht, 

welche ein Freigeben des Organs (18, 62) aus dieser Fig. 2 eine Darstellung analog Fig. 1, aber relat.v zu 

Spannstellung verhindert, wenn sich das Verstell- dieser urn 90° verdreht .m Langsschnitt, 

glied (74) in einer vorgegebenen Stellung, insbeson- 20 Fig. 3 eine Emzelhe.t der Fig. 2, in stark vergroBer- 

dere der Nullstellung der die Injektionsdosis anzei- tern MaBstab „ CMr3t 

genden Skalenanzeige, befindet. Fig. 4 emen Langsschmtt durch das InjekUonsgerat 

2. Injektionsgerat nach Anspruch 1, dadurch ge- analog Fig. 2, aber im gespannten Zustand, also vor der 

kennzeichnet,daBeineVorrichtung(97,122)vorge- lnjektion 

sehen ist, welche ein Spannen des Injektionsgerats 25 Fig. 5 eine Einzelheit der Fig. 4, .n stark vergroBer- 

(10) nur in der vorgegebenen Stellung des Verstell- tern MaBstab, 

glieds (74) ermoglicht Fig- 6 eine auseinandergezogene, raumb.ldliche Dar- 

3 Injektionsgerat nach Anspruch 1 oder 2, dadurch stellung des sogenannten B-Teils des Injektionsgerats, 
gekennzeichnet, daB eine Vorrichtung (62, 97) vor- welches zur Aufnahme der Kartusche mit dem zu mji- 
gesehen ist, welche ein Einstellen der Injektionsdo- 30 zierenden Stoff dient, 

sis nur in der Spannstellung (Fig. 4, 5) ermoglicht. Fig. 7 eine raumbildliche Darstellung des Steuerte.ls 

4 Injektionsgerat nach einem der vorhergehenden fur die Steuerung der Injektionsmenge 

Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, daB eine Be- Fig. 8 eine raumbildliche Darstellung des hins.chtl.ch 

grenzungsanordnung (136) vorgesehen ist, welche seiner Lange verstellbaren StoBels, m einem gegenuber 

eine Verstellung der Injektionsdosis nach obenhin 35 Fig. 7 verkleinerten MaBstab 

begrenzt Fig. 9 einen Langsschnitt durch erne zur Emstellung 

5. Injektionsgerat nach mindestens einem der vor- der Injektionsmenge dienende Einstellhiilse, gesehen 

hergehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, langs der Lime IX-IX der Fig. .13, 

daB eine Anzeigevorrichtung (88, 89) vorgesehen Fig. lOemeDraufsichtaufdieEmstellhulse der Fig 9, 

ist, welche nach der lnjektion die injizierte Dosis 40 Fig. 1 1 einen Langsschnitt durch die Einstellhulse der 

anzeist Fig. 9 und 10, gesehen langs der Lime XI-XI derhig. 13, 

s " Fig. 12 einen Schnitt, gesehen langs der Linie XII-XII 

Beschreibung derFig.10, . 

Fig. 13 einen Schnitt, gesehen langs der Lime XIII- 

Die Erfindung betrifft ein Injektionsgerat mit einem 45 XIII derFig.10 

zum Bewirken eines Injektionsvorganges dienenden Fig. 14 erne Seitenansicht der Einstellhulse, gesehen 

Organ, welches mittels eines Spanngliedes entgegender langs der Lime XIV-X1V der Fig. 10, 

Kraft einer Feder in eine Spannstellung bringbar ist, aus Fig. 14A eme Se.tenans.cht der Emstellhulse, gesehen 

der es zum Bewirken eines Injektionsvorganges frei- langs der Lime XI VA-XIVA der tig. 10 

gebbar ist, urn eine Wand, insbesondere einen Kolben, 50 Fig. 15 ein schemat.sches Schaubild in Form e.ner 

eines eine zu injizierende Fliissigkeit enthaltenden Be- Abwicklung der Einstellhiilse, zur Erlauterung der Er- 

halters zu beaufschlagen, wobei die Lange dieses Or- findung, . 

gans durch ein Verstellglied veranderbar ist, nach Pa- Fig. 16 eine raumbildliche Darstellung einer be. der 

tentanmeldung P 36 38 984.6-35. Ein solches Injektions- Einspritzmengeneinstellung verwendeten Sperrklinke, 

gerat ist Gegenstand der genannten Hauptanmeldung. 55 in stark vergroBertem MaBstab, 

Aufgabe der Erfindung ist es, das Injektionsgerat Fig. 17 einen Langsschnitt durch > d^ Sperrklmke der 

nach der zugehorigen Hauptanmeldung weiter zu ver- Fig. 16, gesehen langs der Lime XVII-XVII der Fig. 19 

bessern. Fig. 18 eine seitliche Draufsicht auf die Sperrklinke 

Diese Aufgabe wird nach der Erfindung gelost durch der Fig. 16 und 17, 

den Gegenstand des Patentanspruchs 1. Man erreicht 6 o Fig. 19 eine Ansicht, gesehen langs der Lime AiX- 

so, daB ein Auslosen des Injektionsgerats nicht moglich XIX der Fig. 17, _ 

ist, wenn die eingestellte Injektionsdosis Null betragt. Fig. 20 einen Schnitt, gesehen langs der Lime XX-XX 

Dies stellt in der Praxis einen erheblichen Sicherheitsge- der Fig. 17, 

winn dar denn man erhalt zwar fiir alle eingestellten Fig. 21 eine Seitenansicht eines zur Langsfuhrung des 

Injektionsdosen eine sehr gute Ubereinstimmung zwi- 6 5 StoBels dienenden Kunststoffteils, gesehen langs der Li- 

schen dem eingestellten Wert und dem tatsachlich inji- nie XXI-XXI der Fig. 22, 

zierten Wert, nicht aber fur die eingestellte Injektions- Fig. 22 einen Langsschnitt, gesehen langs der Lime 

dosis Null. XXII-XXIIderFig.21, 
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Fig. 23 eine Seitenansicht, gesehen langs der Linie 
XXIlI-XXIHderFig.22, 

Fig. 24 eine Draufsicht, gesehen langs des Pfeiles 
XXIV der Fig. 22, 

Fig. 25 eine Draufsicht auf das hintere (distale) Ge- 
hauseteil, welche das in diesem vorgesehene Fenster 
zeigt, das bei der Auslosung des lnjektionsvorgangs 
Verwendung findet, 

Fig. 26 einen Langsschnitt, gesehen langs der Linie 
XXVI-XXVI der Fig. 25, 

Fig. 27 einen Langsschnitt durch ein hulsenartiges 
Teil, welches in das hintere Gehauseteil der Fig. 25 und 
26 eingesetzt wird, gesehen langs der Linie XXVII- 
XXVII der Fig. 28, und 

Fig. 28 eine Draufsicht auf das hiilsenartige Teil der 
Fig. 27. 

Fig. 1 zeigt ein erfindungsgernaBes Injektionsgerat 10 
in der Lage nach einer Injektion. Dieses Gerat hat etwa 
die Form eines uberdimensionierten FuIIfederhalters. 
Seitlich hat es einen Befestigungsclip 11 der von Fullfed- 
erhaltern bekannten Form. Dieser Clip 11 dient auch als 
Ausloseglied fur die Injektion. 

Das Injektionsgerat 10 hat ein Teil A, das zur Einstel- 
lung der zu injizierenden Flussigkeitsmenge sowie zur 
Durchfuhrung der Injektion dient und das in den Fig. 3 
und 5 in stark vergroBerter Darstellung gezeigt ist, um 
das Verstandnis zu erleichtern. 

Ferner hat das Injektionsgerat 10 ein Teil B, das zur 
Aufnahme eines Behalters 12 (Fig. 2, 4, 6), auch Kartu- 
sche genannt, mit der zu injizierenden Fliissigkeit dient. 
Dieses Teil B ist in Fig. 6 in auseinandergezogener, 
raumbildlicher Darstellung gezeigt. 

Wie man den Fig. 2, 4 und 6 entnimmt, hat der Behal- 
ter 12 die Form eines langlichen, zylindrischen Glas- 
rohrchens, das sich am proximalen, also dem Patienten 
zugewandten Ende verjiingt und dort mit einer aufge- 
bQrdelten Aluminiumkappe 13 versehen ist, in deren 
Mine sich eine dunne Gummimembran 14 (Fig. 6) befin- 
det, die vom distalen Ende 15 einer mit 16 bezeichneten 
Injektionsnadel, auch Kaniile genannt, durchstoBen 
werden kann. Derartige Behalter mit Insulin werden z.B. 
von der Fa. Novo Industri AB, Danemark, unter der 
Marke "Penfill" vertrieben. In dem Glasrohrchen 12 be- 
findet sich ein verschiebbarer Kolben 17, der z. B. aus 
einem geeigneten Gummi hergestellt sein kann und der 
unter der Wirkung eines StoBels 18 (Fig. 2-5) in proxi- 
maler Richtung verschoben werden kann, um eine In- 
jektion zu bewirken. 

Zur Aufnahme des Behalters 12 dient eine Aufnahme- 
hiilse 20, die an ihrem proximalen Ende mit einem In- 
nengewinde 21 versehen ist, das zur Aufnahme eines 
entsprechenden AuBengewindes 22 der Injektionsnadel 
16 dient. Da namlich der Behalter 12 Fliissigkeit fur 
mehrere Injektionen enthalt, z.B. 100 Einheiten Insulin, 
sollte die Nadel 16 nach jeder Injektion gegen eine neue, 
sterile Nadel ausgetauscht werden, und dies geschieht 
durch Einschrauben einer neuen Nadel 16 in das Gewin- 
de 21, wobei die Gummimembran 14 (Fig. 6) jeweils 
nach dem Herausziehen des distalen Nadelendes 15 
wieder einen dichten VerschluB bildet. 

Zum VerschlieBen des distalen Endes der AuBenhiilse 
20 dient eine auBen gerandelte Uberwurfkappe 25, die 
auf ein AuBengewinde 26 am distalen Ende der Aufnah- 
mehiilse 20 aufgeschraubt werden kann. Diese Uber- 
wurfkappe 25 ist mit einer zentralen Ausnehmung 27 
(Fig. 2 und 4) versehen, durch welche der StoBel 18 un- 
behindert durchdringen kann. Die Uberwurfkappe 25 
bildet an ihrem proximalen Ende eine Schulter 28, wel- 
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che als Widerlager fur eine Ruckstellfeder 29 dient. Die 
Aufnahmehiilse 20 ist aus einem durchsichtigen Kunst- 
stoff hergestellt, um eine visuelle Beobachtung des Be- 
halters 12 zu ermoglichen, und um erkennen zu konnen, 
5 wie groB der Fliissigkeitsvorrat in diesem noch ist. 

Ein wichtiges Sicherheitsmerkmal der vorliegenden 
Erfindung ist, daB die Aufnahmehiilse 20 sehr genau an 
die Behalter (Kartuschen) 12 der einzelnen Hersteller 
angepaBt werden kann. Dadurch wird verhutet, daB irr- 
io tumlich ein falscher Behalter mit einer hoheren Dosie- 
rung verwendet wird, was beim Patienten z.B. zu einer 
Oberdosierung mit Insulin mit den bekannten schadli- 
chen Folgen (Koma) fuhren konnte. 
Zur verschiebbaren Aufnahme der Aufnahmehiilse 20 
15 dient das vordere, proximale Gehauseteil 30, das an sei- 
nem distalen Ende mit einem AuBengewinde 31 zur Ver- 
bindung mit dem hinteren, distalen Gehauseteil 32 ver- 
sehen ist. Es hat Fenster 33, 33', 33", durch welche der 
Inhalt des Behalters 12 beobachtet werden kann. Das 
20 vordere Gehauseteil 30 kann aus Metall, z.B. Alumini- 
um, oder aus einem geeigneten Kunststoff, z.B. Polypro- 
pylen, hergestellt werden. Im Bereich seines proximalen 
Endes ist es mit einem Tastring 30' versehen, z.B. fur 
blinde Diabetiker. Wie die Fig. 2 und 4 zeigen, hat das 
25 vordere Gehauseteil 30 in seinem distalen Bereich einen 
zylindrischen Hohlraum 34 groBeren Durchmessers, der 
iiber eine Ringschulter 35 in einen zylindrischen Hohl- 
raum 36 kleineren Durchmessers ubergeht. Der Durch- 
messer des Hohlraums 36 ist dabei nur geringfugig gro- 
30 Ber als der AuBendurchmesser der zylindrischen Auf- 
nahmehiilse 20, so daB letztere im Hohlraum 36 axial 
verschoben werden kann. Die Feder 29 liegt im montier- 
ten Zustand zwischen der Ringschulter 28 an der Uber- 
wurfkappe 25 und der Ringschulter 35 und beaufschlagt 
35 folglich die Aufnahmehiilse 20 in distaler Richtung. In 
der Lage des Gerats nach einer Injektion ist die Feder 
29 gespannt, wie das Fig. 2 zeigt, und der StoBel 18 liegt 
mit Vorspannung gegen den Kolben 17 an und verhin- 
dert, daB sich die Feder 29 entspannt. Wird der StoBel 18 
40 zuriickgezogen, wie das Fig. 4 zeigt, so entspannt sich 
die Feder 29 und driickt die Aufnahmehiilse 20 in dista- 
ler Richtung bis zum Anschlag gegen eine im hinteren 
Gehauseteil 32 befestigte zylindrische Hiilse 40. Die 
Hulse 40 hat auf dem groBten Teil ihrer Langserstrek- 
45 kung einen Langsschlitz 41, der zur Langsfiihrung des 
StoBels 18 dient und der mit einer fensterartigen Off- 
nung 42 im hinteren, distalen Gehauseteil 32 fluchtet. In 
einem Innengewinde 45 am proximalen Ende des vorde- 
ren Gehauseteils 30 ist eine Einstellmutter 46 einge- 
50 schraubt, welche zur Einstellung der Einstichtiefe der 
Nadel 16 dient. 

Bei der Montage des B-Teils wird zunachst ein neuer 
Behalter 12 in der in Fig. 6 dargestellten Lage in die 
Aufnahmehiilse 20 eingeschoben, und die Oberwurfkap- 
55 pe 25 wird dann auf das AuBengewinde 26 aufge- 
schraubt AnschlieBend wird mittels einer (nicht darge- 
stellten) Hilfsvorrichtung, welche die Injektionsnadel 16 
steril umgibt, diese Nadel mit ihrem AuBengewinde 22 
in das Innengewinde 21 der Aufnahmehiilse 20 einge- 
60 schraubt, wobei das distale Nadelende 15 die Membran 
14 durchstoBt und in die Fliissigkeit im Behalter 12 ein- 
dringt. 

AnschlieBend wird die Aufnahmehiilse 20 durch das 
distale Ende in das vordere Gehauseteil 30 eingefiihrt, in 
65 dem sich bereits die Feder 29 befindet. Zum Schutz der 
Injektionsnadel 16 kann dieses Gehauseteil 30 an sei- 
nem proximalen Ende mit einer Schutzhiilse oder mit 
einer Schutzkappe versehen sein. 
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Nachdem das vordere Gehauseteil 30 so geladen 
worden ist, kann es mit seinem Gewinde 31 in ein ent- 
sprechendes Gewinde 48 des hinteren Gehauseteils 32 
eingeschraubt werden und ist dann z.B. fur mehrere In- 
jektionen nach der sogenannten intensivierten Insulin- 5 
therapie bereit, d.h. aus dem Behalter 12 konnen — je 
nach dem Insulinbedarf des Patienten — mehrere Injek- 
tionen mit vorgewahlter Dosierung erfolgen. Wie dies 
geschieht, ergibt sich aus der nachfolgenden Beschrei- 
bung des A-Teils. 10 

Hierbei soil auch noch erwahnt werde, daB die Feder 
29 mit ihrem distalen Ende in einen Einstich 47 des 
Gehauseteils 30 eingehangt ist, urn zu verhindern, daB 
sie im Gebrauch verlorengeht. Diese Feder 29 ist mit 
groBem Vorteil eine Feder mit einer sehr niedrigen Fe- 15 
derkonstanten, die also sehr weich ist. Im gespannten 
Zustand, in dem die Aufnahmehiilse 20 mit ihrem proxi- 
malen Ende gegen die Einstellmutter 46 anliegt, ist die 
Feder 29 — wie dargestellt — nicht voll zusammenge- 
preBt, und ihre Federkraft in diesem Zustand liegt be- 20 
vorzugt um etwa 20 g, maximal bei 30 g. Dies erscheint 
wichtig fur eine einwandfreie Funktion des beschriebe- 
nen Injektionsgerats 10. 

Im hinteren Gehauseteil 32 ist, wie bereits beschrie- 
ben, die Hiilse 40 befestigt, deren in axialer Richtung 25 
verlaufender Langsschlitz 41 mit dem Fenster 42 des 
Gehauseteils 32 fluchtet, d.h. durch dieses Fenster 42 
kann man in das Innere der Hiilse 40 schauen. Die Hiilse 
40 ist an ihrem distalen Ende mit einem nach innen 
ragenden Bund 49 versehen. 30 

Auf der AuBenseite des Gehauseteils 32 und nahe bei 
dessen distalem Ende ist ein Ring 50 ausgebildet, vgl. die 
Fig. 25 und 26. Er hat eine Unterbrechung 51, die, wie in 
Fig. 25 dargestellt, auf derselben Mantellinie liegt wie 
das Fenster 42. Diese Unterbrechung dient zur Siche- 35 
rung des Clips 11 gegen Drehung. Hierzu ragt der Clip 
11 in diese Unterbrechung 51, wie das z.B. Fig. 3 zeigt. 
Der Clip 11 ist mit einem nach innen ragenden Vor- 
sprung 53 versehen, welcher im montierten Zustand 
dem Fenster 42 gegeniiberliegt, vgl. die Fig. 2-5. Die- 40 
ser Vorsprung 53 dient, wie spater beschrieben wird, zur 
Auslosung des Inj ektionsvorgangs. 

Der Clip 11, der z.B. als SpritzguBteil aus Polyamid 
ausgebildet sein kann, hat einen Haltering 54, welcher 
gegen den Ring 50 des Gehauseteils 32 anliegt und einen 45 
zylindrischen Abschnitt 55 des hinteren Gehauseteils 32 
umschlieBt. 

Im Inneren des hinteren Gehauseteils 32 sind Bauteile 
befestigt, die sozusagen das Gehirn dieses Gerats sind 
und deren Funktion es ist, bei diesem Gerat Fehlbedie- 50 
nungen auszuschlieBen. Solche Fehlbedienungen kon- 
nen, wie bereits erlautert, bei der Insulininjektion zu 
gesundheitlichen Schaden oder auch zum Koma fiihren. 

Der StoBel 18 hat auf seiner AuBenseite ein Verstell- 
gewinde 60, dessen Form (Steilgewinde) in Fig. 8 raum- 55 
bildlich dargestellt ist. Dieses Gewinde 60 ist in einem 
entspreehenden Innengewinde 61 einer Verstellhulse 62 
gefuhrt. Dieses Innengewinde 61 ist in den Fig. 2 - 5, 9, 
1 1 und 14A dargestellt. 

Ferner hat der StoBel 18 auf seiner AuBenseite eine 60 
sich in axialer Richtung erstreckende Langsnut 63, die in 
den Fig. 2 bis 5 dargestellt ist und sich, ebenso wie das 
AuBengewinde 60, vom distalen Ende des StoBels 18 bis 
fast zu seinem proximalen Ende erstreckt In diese 
Langsnut 63 ragt ein radial nach innen ragender Vor- 65 
sprung 65 eines Fuhrungsglieds 66, das in den 
Fig. 21-24 in stark vergroBertem MaBstab dargestellt 



Das Fiihrungsglied 66 hat mehrere Funktionen. Auf 
seiner distalen Seite ist es mit drei krallenartigen Vor- 
sprungen 67 versehen, die iiber einen Ringbund 68 am 
proximalen Ende der Verstellhulse 62 hiniibergreifen 
und hinter diesem Ringbund 68 eingerastet sind. Hier- 
durch ist das Fiihrungsglied 66 mit der Verstellhulse 62 
frei drehbar verbunden, kann aber axiale Krafte von ihr 
bzw. auf sie iibertragen. ZweckmaBig ist das Fiihrungs- 
glied 66 aus einem elastischen Kunststoff, z.B. einem 
Polyamid, ausgebildet, und deshalb konnen bei der 
Montage die krallenartigen Vorspriinge 67 auf den 
Ringbund 68 aufgeclipst werden. Die Innenbohrung 69 
des Fiihrungsglieds 66 ist glatt, so daB das Fiihrungs- 
glied auf dem StoBel 18 gle'iten kann. 

Ferner hat das Fiihrungsglied 66 auf seiner von den 
Vorsprungen 67 abgewandten Seite ein federndes Rast- 
glied 70, das an seinem freien Ende mit einer Rastnase 
bzw. einem Rastvorsprung 71 versehen ist. Die Rastnase 
71 ist in der Langsnut 41 der Hulse 40 axial gefuhrt und 
verhindert dadurch eine Drehung des Fuhrungsgliedes 
66 und des in ihm axial gefuhrten StoBels 18, so daB sich 
letzterer relativ zum hinteren Gehauseteil 32 nicht ver- 
drehen kann. Wird die Verstellhulse 62 verdreht, so be- 
wirkt dies, daB der StoBel 18 entweder aus der Verstell- 
hulse 62 herausgedreht wird (dann wird die in Fig. 8 
dargestellte Anordnung insgesamt langer), oder daB er 
in die Verstellhulse 62 hineingedreht wird (dann wird die 
in Fig. 8 dargestellte Anordnung kiirzer). Da die Lange 
der in Fig. 8 dargestellten Anordnung aus StoBel 18 und 
Verstellhulse 62 die Injektionsmenge bestimmt, stellt 
dies also das Prinzip der Einstellung der Injektionsdosis 
dar, wobei hierzu auf dem AuBengewinde 73 am distalen 
Ende der Verstellhulse 62 ein Betatigungsknopf 74 befe- 
stigt ist. Dieser Betatigungsknopf 74 dient einmal zum 
Spannen des Injektionsgerats 10 vor der Injektion, und 
zum anderen dazu, im gespannten Zustand die zu inji- 
zierende Fliissigkeitsmenge einzustellen, wie das nach- 
folgend ausfiihrlich beschrieben wird. 

Um zu verhindern, daB der StoBel 18 ganz aus der 
Verstellhulse 62 herausgedreht werden kann, ist in das 
distale Ende des StoBels 18 — nach dessen Montage in 
der Verstellhulse 62 — eine Sicherungsschraube 75 ein- 
geschraubt, die wie dargestellt als axialer Anschlag 
dient. Auch am proximalen Ende des StoBels 18 ist, wie 
dargestellt, ein solcher axialer Anschlag vorgesehen. 

Die Rastnase 71 gleitet, wie in den Fig. 2-5 darge- 
stellt, in der Langsnut 41 der Hiilse 40. Gelangt sie beim 
Spannen de$ Injektionsgerats 10 (mittels des Betati- 
gungsknopfes 74) zum Fenster 42, so rastet sie in dieses 
ein, wie das in den Fig. 5 und 4 dargestellt ist. Durch 
Drucken auf den Clip 11 kann sie wieder aus dem Fen- 
ster 42 ausgerastet werden, wodurch der Injektionsvor- 
gang ausgelost wird. 

Wie in Fig. 26 dargestellt, hat das hintere Gehauseteil 
32 an seinem distalen Ende einen nach innen ragenden 
Bund 78, und an diesem ist — iiber einen zwischenge- 
schalteten O- Ring 79 - der Bund 82 einer Befestigungs- 
hulse 83 abgestutzt, welch letztere in distaler Richtung 
durch die vom Bund 78 freigelassene Offnung ragt. Auf 
dieser Hiilse 83 sind mittels zweier Schrauben 84 eine 
Sperrklinke 85 und ein Nullstellglied 86 befestigt. Wird 
das Nullstellglied 86 verdreht, so wird mit ihm die Sperr- 
klinke 85 und die Buchse 83 verdreht, wobei der O-Ring 
79 als Rutschkupplung zwischen der Buchse 83 und dem 
hinteren Gehauseteil 32 wirkt und normalerweise diese 
Teile relativ zum hinteren Gehauseteil 32 festhalt, also 
an einer Drehung hindert. 

Wie aus den Fig. 1 -5 hervorgeht, ist das Nullstell- 
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glied 86 ein diinnwandiges, zylindrisches Teil, das bei 
nicht gespanntem Injektionsgerat 10 (Fig. 3) den Betati- 
gungsknopf 74 mit geringem Abstand umgibt, dabei 
aber eine Grifflache an diesem freilaBt. Es hat zwei Fen- 
ster, namlich ein Fenster 87 an seinem distalen Ende und 5 
ein Fenster 88 im Bereich seines proximalen Endes. Der 
Betatigungsknopf 74 tragt eine diesen Fenstern zuge- 
ordnete Einstellskala 89, welche mit Indicia fur die ein- 
gestellte Injektionsmenge versehen ist. Z.B. ist in Fig. 1 
im Fenster 88 das Indicium "Null" der Skala 89 sichtbar. 10 
Dabei ist, vgl. Fig. 3, die Skala 89 im nicht gespannten 
Zustand durch das Fenster 88 ablesbar, im gespannten 
Zustand dagegen (vgl. Fig. 5) durch das Fenster 87. Da 
die Einstellung der Injektionsmenge nur im gespannten 
Zustand (Fig. 4 und 5) erfolgen kann, wobei die Able- 15 
sung durch das Fenster 87 erfolgt, ist es wichtig, daB der 
Patient auch nach der Injektion noch ablesen kann, wel- 
che Menge er gerade injiziert hat Dies wird durch die 
beiden Fenster 87, 88 in Verbindung mit der Skala 89 in 
sehr eleganter und einfacher Weise erreicht und stellt in 20 
der Praxis ein wesentliches Sicherheitsmerkmal dar, das 
bisher bei Geraten dieser Gattung fehlte. Anders ge- 
sagt, konnte bei bekannten Geraten zu diesem Zweck 
nach dem Einspritzvorgang die Injektionsdosis nicht 
mehr abgelesen werden. 25 

Die Sperrklinke 85 befindet sich im ungespannten Zu- 
stand im Inneren des Betatigungsknopfes 74 und liegt im 
wesentlichen konzentrisch zu diesem und dem Nullstel- 
lungsglied 86. Sie ist in den Fig. 16— 20 in ihren Einzel- 
heiten dargestellt, wobei die raumbildliche Darstellung 30 
nach Fig. 16 die Erfassung aller wesentlichen Einzelhei- 
ten ermoglicht. 

Das Sperrklinkenteil 85, welches aus einem elasti- 
schen Kunststoff, z.B. einem Polyamid, besteht, hat in 
seinem proximalen Bereich einen zylindrischen Grund- 35 
kfirper 92, der mit zwei diametral gegeniiberliegenden 
Gewindebohrungen 93 fur die Befestigung der Schrau- 
ben 84 versehen ist und eine Ausdrehung 94 zur passen- 
den Aufnahme der Befestigungshiilse 83 hat, vgl. z.B. 
Fig. 5. Axial etwa in ihrer Mitte hat die Sperrklinkenan- 40 
ordnung 85 eine senkrecht zur Achsrichtung verlaufen- 
de Nut 95, die ein federnd auslenkbares Rastglied 96 
abtrennt, das, wie dargestellt, etwa 120° lang sein kann 
und am freien Ende mit einem nach innen ragenden 
Rastvorsprung 97 versehen ist. Wie aus Fig. 20 beson- 45 
ders gut hervorgeht, ist das Rastglied 96 mit seinem 
Rastvorsprung 97 elastisch und radial nach auBen aus- 
lenkbar. Die axiale Erstreckung des Rastglieds 96 und 
des Rastvorsprungs 97 ist, wie in den Fig. 16 — 18 darge- 
stellt, relativ kurz und betragt etwa 30% der Gesamtlan- 50 
ge der Sperrklinkenanordnung 85. 

Der Rastvorsprung 97 wirkt, wie das Fig. 7 zeigt, mit 
entsprechenden Steuerausnehmungen 100 auf der auBe- 
ren Oberflache der Verstellhulse 62 zusammen. Hierbei 
ist darauf hinzuweisen, daB selbstverstandlich auch eine 55 
kinematische Umkehrung moglich ist in der Weise, daB 
die Steuerausnehmungen auf der Innenseite der Ver- 
stellhulse 62 vorgesehen werden, wobei dann die Sperr- 
klinkenanordnung 85 auf der Innenseite der Verstellhul- 
se 62 angeordnet werden muBte. Aus Griinden einer 60 
kompakten Bauform wird aber die dargestellte Ausfuh- 
rungsform bevorzugt. Fig. 7 zeigt in raumbildlicher 
Darstellung, wie das Sperrklinkenteil 85 die Verstellhul- 
se 62 umgibt. Im Betrieb fiihren das Sperrklinkenteil 85 
und die Verstellhulse 62 relativ zueinander sowohl 65 
axiale wie Rotationsbewegungen aus. 

Die Fig. 9— 15 zeigen die genaue Ausbildung eines 
bevorzugten Ausfuhrungsbeispiels der Verstellhulse 62. 
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Am proximalen Ende befindet sich der Ringbund 68 und 
das Innengewinde 61. Am distalen Ende befindet sich 
das AuBengewinde 73. Auf den Ringbund 68 folgt ein 
zylindrischer Abschnitt 103 kleineren Durchmessers 
und auf ihn ein Ringbund 104, der als Widerlager fur 
eine Spannfeder 105 dient. Die Spannfeder 105 ist in 
Fig. 8 im entspannten Zustand und in den Fig. 4, 5 und 7 
in gespanntem Zustand dargestellt. Sie dient als Ener- 
giespeicher fur den Injektionsvorgang. Ihr anderes Ende 
liegt gegen den Bund 49 der Hiilse 40 an, wie das die 
Fig. 2— 5 zeigen. 

Auf den Ringbund 104 folgt in distaler Richtung ein 
zylindrischer Abschnitt 106, der denselben Durchmesser 
hat wie der zylindrische Abschnitt 103. An ihn schlieBt 
sich der Abschnitt mit den Steuerausnehmungen 100 an. 

Die Steuerausnehmungen 100 haben folgende wichti- 
geFunktionen: 

a) Sie lassen ein Spannen des Injektionsgerats 10 
nur zu, wenn ein bestimmter Wert der Skala 89 im 
Fenster' 88 angezeigt wird. Beim Ausfuhrungsbei- 
spiel ist dies der in Fig. 1 angezeigte Wert "Null". 
Nur in dieser relativen Drehstellung zwischen Null- 
stellungsglied 86 und Betatigungsknopf 74 ist ein 
Spannen des Injektionsgerats iiberhaupt moglich, 
in alien anderen Drehstellungen dagegen gesperrt. 

b) Die Steuerausnehmungen 100 lassen ferner ein 
Auslosen des Gerats in eben derselben Nullstellung 
nicht zu. Dies ist wichtig, da in der Nullstellung, und 
nur in der Nullstellung, das Injizieren einer kleinen 
Fliissigkeitsmenge nicht verhindert werden kSnnte, 
d.h. hier wiirde die Skalenanzeige nicht mit den 
tatsachlichen Verhaltnissen ubereinstimmen. 

c) Die Steuerausnehmungen 100 lassen ferner in 
der gespannten Stellung ein Einstellen der ge- 
wunschten Injektionsmenge zu, aber nur bis zu ei- 
nem vorgegebenen Hochstwert, z.B. nur bis 17 Ein- 
heiten. 

d) Die Steuerausnehmungen 100 lassen ferner ein 
Auslosen einer Injektion aus alien Einstellungen zu, 
bei denen die Injektionsmenge einen bestimmten 
Mindestwert uberschreitet 

e) Die Steuerausnehmungen 100 begrenzen die ein- 
stellbare Injektionsmenge nach oben. 

AH dies wird erreicht durch Zusammenwirken der 
Steuerausnehmungen 100 mit dem Rastvorsprung 97 
(Fig. 16-20). 

Die Steuerausnehmungen 100 haben einen Abschnitt 
110, der hauptsachlich der Einstellung der Einspritzmen- 
ge dient und der im Querschnitt in Fig. 13 dargestellt ist; 
daran schlieBt an ein erster Sperrabschnitt 111, dann ein 
zylindrischer Abschnitt 112, ein Abschnitt 113 kleineren 
Durchmessers fur die Nullstellung im entspannten Zu- 
stand, und schlieBlich wieder ein zylindrischer Abschnitt 
114, der an seinem distalen Ende mit dem AuBengewin- 
de 73 versehen ist. 

Im entspannten Zustand, wie er in den Fig. 2 und 3 
dargestellt ist, befindet sich der Rastvorsprung 97 im 
Abschnitt 113 und fiillt diesen im wesentlichen aus, wo- 
bei seinen seitlichen Flanken 115 (Fig. 18) die seitlichen 
Flanken 116 (Fig. 11) des Abschnitts 113 mit geringen 
Abstanden gegenuberliegen. In dieser Stellung kann die 
Verstellhulse 62 relativ zum Sperrklinkenglied 85, das 
starr mit dem Nullstellglied 86 verbunden ist, um fast 
360° verdreht werden. Eine axial verlaufende Trenn- 
wand 117 (Fig. 10 und 12) im Abschnitt 113 wirkt als 
Anschlag und Begrenzung fur eine solche relative Dre- 
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hung und begrenzt sie auf weniger als 360°. Eine"solche Rastvorsprung 97h dabei gegen die proximate Flanke 

relative Drehung in diesem Abschnitt 1 13 ist, wie gesagt, 1 16 des Abschnitts 1 13 stoBt. Sollte es zuf allig gelingen, 

nur im entspannten Zustand moglich, wie ihn die Fig. 2 diese proximate Flanke 116 zu iiberwinden, so stellt die 

und 3 zeigen. proximate Flanke 132 des konischen Abschnitts 1 1 1 das 

Urn das Sperrklinkenglied 85 uberhaupt auf diese 5 nachste Hindernis dar, das ein Spannen bis zum Einra- 

Verstellhiilse 62 aufschieben zu konnen, ist am distalen sten ebenfalls verhindert. Auch ein blinder Diabetiker 

Abschnitt der letzteren eine axiale Langsnut 122 vorge- wird hierdurch daran erinnert, daB er sein Gerat noch 

sehen, die sich vom distalen Ende der Verstellhulse 62 nicht neu eingestellt hat und daB eine Injektion nicht 

bis zum distalen Ende des Abschnitts 110 erstreckt und moglich ist. Dabei wird durch die Flanken bzw. Schul- 

deren Querschnittsform im oberen Teil von Fig. 9 dar- 10 tern 116 und 132 eine doppelte Sicherheit erreicht. (Bei 

gestellt ist. Ihre Tiefe ist bis zum Abschnitt 1 1 1 konstant, den Ausfiihrungsbeispielen der Fig. 2 - 5 ist die Flanke 

nimmt etwa ab dem Abschnitt 111 in proximaler Rich- 132 nicht vorgesehen). Die Rastzahne 126 ermoglichen 

tung ab, und wird im distalen Bereich des Abschnitts 110 nur ein Verstellen in Richtung zunehmender Injektions- 

zu Null, vgl. Fig. 9. Auf das proximate Ende dieser Nut mengen, und ihre Tiefe nimmt wie dargestellt in distaler 

122 folgt ein kurzer zylindrischer Abschnitt 123, und 15 Richtung ab, damit Teil 97 seitlich herausgleiten kann. 

dann eine Ausnehmung 124, die — wie in Fig. 9 darge- Soli eine neue Injektion vorgenommen werden, so muB 

stellt — im Langsschnitt einen rechteckformigen Quer- zunachst durch Verdrehung des Nullstellungsglieds 86 

schnitt mit senkrechten Flanken hat. und des mit ihm starr verbundenen Sperrklinkenteils 85 

Fig. 15 zeigt einen Abschnitt der Verstellhulse 62 in der Rastvorsprung 97 langs der strichpunktierten Linie 

Abwicklung (in developed form). Man erkennt, daB der 20 133 bis zum Anschlag gegen die Trennwand 117 ver- 

Rastvorsprung 97 sich langs der strichpunktierten Linie dreht werden. Dann zeigt die Skala 89 im Fenster 88 den 

121 durch die Nut 122 nach links, also in proximaler Wert "Null" an, vgl. Fig. 1, und ein neues Spannen wird 

Richtung bewegen kann. (In Wirklichkeit bewegt sich moglich. Es ist darauf hinzuweisen, daB dieses Verdre- 

die Verstellhulse 62 in axialer Richtung relativ zum hen des Nullstellungsglieds 86 keine Veranderung der 

Rastvorsprung 97). Gelangt der Rastvorsprung 97 zum 25 Lage des StoBels 18 bewirkt. 

zylindrischen Abschnitt 123, so wird er radial nach au- Die Einstellung der Einspritzdosis im gespannten Zu- 

Ben ausgelenkt und gleitet dann in die Ausnehmung 124 stand ist nur soweit moglich, bis der Rastvorsprung 97 

und rastet dort ein, kann sich also dann nicht mehr in eine Lage in einer Ausnehmung 135 erreicht, die durch 

distaler Richtung bewegen. Bei diesem Vorgang wird eine Trennwand 136 von der Ausnehmung 124 getrennt 

die Feder 105 gespannt, und das Rastglied 21 rastet, wie 30 ist. Diese Trennwand 136 hat senkrechte Wande und 

in Fig. 5 dargestellt, in das Fenster 42 ein. kann deshalb vom Rastvorsprung 97 nicht iiberwunden 

Die Stellung, in der der Rastvorsprung 97 mit der werden, der, wie in Fig. 19 und 20 dargestellt, ebenfalls 

Langsnut 122 fluchtet, entspricht der Injektionsmenge in Umfangsrichtung durch senkrechte Flanken 137 be- 

Null, wie sie in Fig. 1 dargestellt ist (Anzeige "Null" im grenzt ist. Die Trennwand 136 stellt also einen Anschlag 

Fenster 88). Nur in dieser Stellung ist also ein Spannen 35 dar, der die Einspritzdosis nach oben begrenzt, z.B. auf 

moglich, und wenn nach dem Spannen der Rastvor- 17 IE Insulin. Aus dieser Einstellung kann ebenfalls aus- 

sprung 97 in die Ausnehmung 124 eingerastet ist, ist eine gelost werden. 
Auslosung durch Betatigung des Clips 1 1 zwar moglich, 

hat aber keine Wirkung, da dann eine axiale Bewegung Arbeitsweise 

des Rastvorsprungs 97 langs der strichpunktierten Linie 40 

121 durch die Einrastung des Rastvorsprungs 97 in der Das B-Teil wird zunachst mit einer neuen Kartusche 

Ausnehmung 124 verhindert wird. Dies verhindert eine 12 geladen, wie das eingangs ausfiihrlich beschrieben 

Injektion bei der Einstellung fur die Injektionsmenge wurde, und es wird eine neue Nadel 16 eingesetzt. 

Null, aus den vorstehend unter a) erlauterten Griinden. Dann wird — im ausgelosten Zustand des Gerats 10 

Bezogen auf Fig. 13 folgen auf die Ausnehmung 124 45 — dadurch, daB die Verstellhulse 62 in Richtung des 

in Umfangsrichtung insgesamt 18 Rastzahne 126 mit Pfeiles 140 (Fig. 8) gedreht wird, also dadurch, daB von 

gleichen Abstanden voneinander. Befindet sich der der distalen Seite her gesehen der Knopf 74 entgegen 

Rastvorsprung 97 in der Ausnehmung 124, so kann er dem Uhrzeigersinn verdreht wird, der StoBel 18 so weit 

nun durch Verdrehen des Einstellknopfes 74 in eine der wie moglich in die Verstellhulse 62 eingedreht. Anschlie- 

durch die Rastzahne 126 definierten Raststellungen ge - 50 Bend wird das Gehauseteil 30 mit dem Gehauseteil 32 

bracht werden, was einer bestimmten Verdrehung der zusammengeschraubt. Das proximate Ende des StoBels 

Verstellhulse 62 relativ zum Gehauseteil 32 und damit 18 hat nun, ohne daB das Gerat gespannt ist, einen Ab- 

einem Herausdrehen des StoBels 18 aus der Verstellhul- stand vom Kolben 17 der Kartusche 12, und dieser Ab- 

se 62 entspricht, oder anders gesagt, die in Fig. 8 darge- stand muB zu Null gemacht werden. Deshalb wird nun 

stellte Anordnung wird proportional zu dieser Verdre- 55 der Betatigungsknopf 74 so lange zusammen mit dem 

hung langer. Dies ist in Fig. 15 durch die strichpunktier- Nullstellungsglied 86 im Uhrzeigersinn (gesehen von 

te Linie 128 angedeutet Kommt hierbei der Rastvor- der distalen Seite des Gerats) verdreht, bis der StoBel 18 

sprung z.B. in die Stellung 97a, so entspricht dies einer den Kolben 17 beruhrt, wie das in Fig. 2 dargestellt ist. 

bestimmten Injektionsmenge, z.B. 10 IE Insulin. In dieser Der Benutzer merkt dies daran, daB ein Tropfen aus der 

Stellung kann nun durch Druck auf den Clip 11 das 60 Nadel 16 austritt. 

lnjektionsgerat 10 ausgelost werden, und der Rastvor- Die Skala zeigt nun einen hohen Wert an, und deshalb 

sprung 97a fiihrt dann eine relative Gleitbewegung wird als nachstes das Nullstellungsglied 86 so lange al- 

langs der strichpunktierten Linie 129 aus, also aus der lein im Uhrzeigersinn verdreht, bis die Skala den Wert 

Rastausnehmung heraus hinein in den konischen Ab- "Null"anzeigt. 

schnitt 111 und fiber den zylindrischen Abschnitt 112 65 Nun kann das lnjektionsgerat 10 gespannt werden. 
zuriick in den Abschnitt 113, wo dann dieser Rastvor- Hierzu wird der Betatigungsknopf 74 in distaler Rich- 
sprung die Stellung 97 b einnimmt. In dieser Stellung tung so weit aus dem Nullstellungsglied 86 herausgezo- 
wird ein erneutes Spannen dadurch verhindert, daB der gen, bis der Rastvorsprung 71 in das Fenster 42 des 
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Gehauseteils 32 einrastet. Man erhalt dann die Stellung 
entsprechend Fig. 4. 

Als nachstes wird die Injektionsdosis eingestellt. 
Hierzu wird der Einstellknopf 74 nun — in seiner ge- 
spannten Stellung — im Uhrzeigersinn (gesehen vom 5 
distalen Ende) verdreht, bis die Skala 89 die gewunschte 
Injektionsdosis anzeigt. Ein blinder Diabetiker kann die 
Injektionsdosis auch dadurch einstellen, daB er die beim 
Einstellen horbaren Klickgerausche zahlt. Diese konnen 
z.B. jeweils einer IE entsprechen. 10 

Nach dem Einstellen wird das Gerat 10 mit seinem 
proximalen Ende auf das gewunschte Korperteil aufge- 
setzt, in das injiziert werden soil, z.B. auf eine Hufte. 
Dann wird der Clip 1 1 gedriickt, wodurch der Rastvor- 
sprung 71 aus dem Fenster 42 herausgedruckt wird. Die 15 
gespannte Feder 105 entspannt sich nun und beschleu- 
nigt den StoBel 18 in proximaler Richtung. Dabei trifft 
dieser auf den Kolben 17. Da der Kolben 17 einer Bewe- 
gung in der Kartusche 12 einen Widerstand entgegen- 
setzt, wird als erstes die Kartusche 12 mit ihrem Fuh- 20 
rungsrohr 20 entgegen der — schwachen — Gegenkraft 
der Ruckstellfeder 29 in proximaler Richtung bewegt, 
wobei die Nadel 16 in den Patienten einsticht. Hierbei 
komnit das Fuhrungsrohr 20 zur Anlage gegen den (ver- 
stellbaren) Anschlag 46 (dessen Lage im Fenster 33" 25 
sichtbar ist). Nun wirkt die Kraft der Feder 105 fiber den 
StoBel 18 nur noch auf den Kolben 17 und verschiebt 
diesen in der Kartusche in proximaler Richtung, so daB 
eine dieser Verschiebung — die zuvor vom Benutzer 
eingestellt wurde — entsprechende Fliissigkeitsmenge 30 
injiziert wird. 

Nach der Injektion wird die Nadel 16 aus dem Korper 
des Patienten herausgezogen und gegen eine neue aus- 
gewechselt und mit einer sterilen Kappe geschiitzt. An- 
schlieBend wird durch Verdrehen des Nullstellungsglie- 35 
des 86 im Uhrzeigersinn die Skala wieder auf Null ge- 
bracht. Vor dem nachsten Spannen wird zuerst wieder 
ein Tropfen aus der Nadel 16 gepreBt, urn die richtige 
Lage des StoBels 18 zu uberpriifen. 

Das erfindungsgemaBe Gerat ermoglicht eine Injek- 40 
tion auch an Korperstellen, z.B. dem GesaB, die bei der 
Selbstinjektion fur normale Spritzen nicht erreichbar 
waren. Es ermoglicht es ferner, aus einer einzigen Kar- 
tusche eine Reihe von willkurlich dosierbaren Injektio- 
nen zu geben. Da das erfindungsgemaBe Gerat recht 45 
klein ist, kann es der Patient uberallhin mit sich nehmen 
und deshalb die intensivierte Insulintherapie z.B. auch 
auf Reisen fortsetzen. Durch die spezielle Gestaltung 
der Steuerausnehmungen 100 in Verbindung mit dem 
Rastvorsprung 97 wird eine praktisch narrensichere Be- 50 
dienung ermoglicht. Dabei ist naturlich zu beriicksichti- 
gen, daB der Patient stets in einer Klinik im Gebrauch 
solcher Injektionsgerate sorgfaltig unterwiesen wird, 
und daB stets ein KompromiB zwischen der GrQBe eines 
solchen Gerats und den in ihm eingebauten Funktionen 55 
getroffen werden muB. 

NaturgemaB sind im Rahmen der vorliegenden Erfin- 
dung zahlreiche Abwandlungen und Modifikationen 
moglich. 

Ein wichtiges Sicherheitsmerkmal ist auch gegeben 60 
durch die Form der Rastzahne 126 in Verbindung mit 
dem Sperrklinkenglied 85. In der gespannten Stellung 
(Fig. 4, 5) kann namlich der Betatigungsknopf 74 infolge 
der Form dieser Rastzahne 126 nur in einer die Injek- 
tionsmenge vergroBerenden Richtung verstellt werden, 65 
oder anders ausgedriickt, der Weg 128 in Fig. 15 ist 
ebenso wie die Wege 122 und 129 eine Einbahnstrasse, 
die in Fig. 1 5 einen "Kreisverkehr" erzwingt. 



Fur die Sicherheit spielt auch die Rutschkupplung in 
Gestalt des O-Rings 79 eine wichtige Rolle, weil sie das 
Nullstellungsglied 86 festhalt und erst bei einem relativ 
hohen Losbrechmoment freigibt. Dadurch wirkt das 
Nullstellungsglied 86 — und mit ihm das mit ihm starr 
verbundene Sperrklinkenglied 85 — praktisch wie ein 
gehausefestes Teil, kann jedoch zur Nullstellung der 
Skalenanzeige nach der Injektion gut verdreht und in 
eine neue Nullstellung gebracht werden. Naturlich kon- 
nen zur Erzeugutig dieses Losbrechmoments auch be- 
liebige andere Mittel verwendet werden. Auch konnte 
das Nullstellungsglied zusatzlich mechanisch blockiert 
werden, wenn das Gerat 10 gespannt ist. 

Beim vorstehend beschriebenen Ausfiihrungsbeispiel 
wird die richtige Bedienung durch eine Anordnung si- 
chergestellt, die man auch als mechanischen Computer 
bezeichnen konnte. Selbstverstandlich konnte im Rah- 
men der Erfindung stattdessen auch ein Mikroprozessor 
verwendet werden, der dann noch weitere Eingangssi* 
gnale verarbeiten konnte, z.B. den Fiillstand der Kartu- 
sche 12, Vorhandensein der Nadel 16, Uberpriifung der 
eingestellten Injektionsmenge auf Plausibilitat, etc., und 
der nach einer Injektion eine automatische Nullstellung 
bewirken konnte. Ein solches Gerat ware dann aber 
relativ schwer und groB, wahrend das Gerat nach dem 
Ausfiihrungsbeispiel kompakt ist und keine zusatzlichen 
Energiequellen wie Batterien benotigt und daher iiber- 
ailhin mitgenommen und auch leicht sterilisiert werden 
kann. 
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